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 Effectiveness of an educational intervention (the Encourage Autonomous Self-Enrichment 















そこで Encourage Autonomous Self- Enrichment Program（EASE program）に注目した．EASE 
program は，自己効力感（Bandura, 1997）やクライアントの保健行動の相互作用モデル（Cox, 
1982），Health Promotion Model（Pender, 1996）の概念に基づき，知識の提供に加え患者の
自律性を高め，自己効力の向上とセルフマネジメントの維持を目的として開発された．主
に透析患者で有効性は確認されているが，CKD 保存期の患者においてその効果は明らかに
されていない．そこで CKD 保存期（ステージ 1-5）の患者における EASE program の効果










本研究は，2 群の割り付け比を 1 対 1 とした単盲検ランダム化比較試験である． 
博士後期課程用 






Sample Size は 2 群の比較に基づき，有意水準 5％（両側），検出力 80％，標準化効果量





介入群は，EASE program のアクションプランに則り 12週間の介入を行った． 
効果指標は，自己効力感，セルフマネジメント行動および収縮期・拡張期血圧，腎機能
血液検査データ（クレアチニン，eGFR，血清カリウム，ヘモグロビン）とした．分析は ITT
分析（intention to treat analysis）の原則に従い，欠損値の補完は LOCF 法を採用した． 
 
【結果】 
介入群は 4週間後に肺炎で死亡した患者を除きすべての患者が 12週間継続できた． 
自己効力感は，介入前 80.5[75.0～86.5]（中央値 [四分位範囲]），介入後は 85.0[77.3～91.0]
に上昇した．対照群は 81.0[66.8～87.5]から介入後は 80.0[67.1～85.0]に低下した．介入後
の 2 群間に有意差が認められた（U=318.5, p=0.035）．effect size r=0.27 であった．セルフマ
ネジメント行動は，介入前は 51.5[46.3～58.8]（中央値 [四分位範囲]），介入後は 57.0[52.3
～59.0]に上昇した．対照群は介入前 51.0[42.0～54.0]，介入後は 53.0[43.8～56.5]であった．




－0.06±0 41(mean ± SD) mEq/L，対照群は 0.57±0.45(mean ± SD) mEq/L であり，介入群のデ








と仮説 2 は検証できたとは言い難い．よって EASE program は，CKD 保存期の患者の自己
効力感，セルフマネジメント行動において有効であることが検証された． 
 
